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Аннотация. Приведена методика статистической обработки экспериментальных данных по изу-
чению влияния фармакологических препаратов на двигательную активность белых крыс. Методика 
применима для малых (до 10) парных выборок. Обсуждаются способы проверки данных на со-
ответствие нормальному закону распределения. При наличии соответствия использован t-крите-
рий Стьюдента. В случае несоответствия нормальному закону применяются непараметрические 
критерии.
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Abstract. The method of statistical processing of the experimental data on the effect of pharmaceuti-
cals on the motor activity of white rats is given. The technique is applicable to small (up to 10) of paired 
samples. The ways of data verification for compliance with the normal distribution law are discussed. If 
we have a matching then t-test of Student is used. In case of discrepancy with normal distribution non-
parametric tests must be applied.
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Известно, что влияние препаратов на живот-
ных в токсикологии и фармакологии исследует-
ся на выборках объема 10 и 5 соответственно [1]. 
При этом можно использовать непараметриче-
ские методы статистики, разработанные для ма-
лых выборок, либо параметрические методы, ес-
ли показано, что данные подчиняются нормаль-
ному закону распределения.
Цель работы
Предоставить рабочую методику статисти-
ческой обработки опытов по изучению влияния 
фармакологических препаратов на двигательную 
активность подопытных крыс.
Материалы и методы
Методика разработана для студентов Уральского 
государственного медицинского университета, 
в котором на кафедре клинической фармакологии 
под руководством профессора Л. П. Ларионова 
проводятся работы по изучению влияния ряда 
фармацевтических препаратов на показатели дви-
гательной активности (A —  D) белых крыс до 
(1) и после (2) воздействия препарата [2]. A — 
время выхода из круга, B —  количество пере-
сечений квадратов, C —  количество вставаний, 
D —  количество обследований «нора», E —  ко-
личество умываний.
Результаты и обсуждение
В примере представлены данные по выборке 
объема 8. Предложено использовать суммарный 
показатель активности (колонка «сумма») —  да-
лее показатель активности.
Таблица 1
Первичные данные двигательной активности 
до (1) и после (2) воздействия препарата
Исходное состояние (1)
№ A B C D E Сумма
1 5 8 0 2 0 15
2 3 33 2 4 0 42
3 3 24 1 7 0 35
4 3 18 1 6 0 28
5 2 18 1 4 0 25
6 2 41 2 11 1 57
7 4 30 5 11 4 54
8 2 5 1 2 0 10
Среднее 266
После действия препарата (2)
№ A B C D E Сумма
1 7 32 4 8 4 55
2 4 40 6 10 3 63
3 6 34 2 12 2 56
4 17 27 2 12 1 59
5 7 27 4 5 1 44
6 6 42 7 7 0 62
7 4 40 6 13 0 63
8 6 27 5 5 5 48
Среднее 450
Для анализа использован пакет прикладных 
программ (ППП) STATISTICA.
Таблица 2
Вид таблицы в ППП STATISTICA.










Используем опцию ППП STATISTICA. Для 
этого в верхней строке ленты нажимаем вклад-
ку Анализ, далее Основные статистики и табли-
цы → Описательные статистики → Переменные 
→ Дополнительно (отмечаем: медиану, асимме-
трию, эксцесс) → Нормальность (отмечаем кри-
терий Шапиро —  Уилка) → Быстрый → Граф. 1.
Проанализируем информацию (рис. 1 —  A):
• В верхнем левом углу приведена гисто-
грамма и ожидаемое нормальное распределе-
ние («колокольчик»), W —  значение критерия 
Шапиро —  Уилка. Вероятность того, что вы-
борка взята из генеральной совокупности опи-
сываемой нормальным законом распределения 
p=0,75 (> 0,05). Оснований отвергнуть гипотезу 
о нормальном распределении нет, поэтому она 
принимается.
• В верхнем правом углу приведен нормаль-
ный вероятностный график («колокольчик» пре-
образован в прямую линию с помощью лога-
рифмирования и замены переменных; этому же 
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прямоугольника), а также среднее ±σ (прямоу-
гольник) и среднее ±2σ (усы).
Итак, встроенная опция Граф. 1 позволя-
ет получить интересующую нас информацию. 
Основной вывод о нормальности мы делаем на 
основе критерия Шапиро —  Уилка. Для пере-
менной Активность (1) (Рис. 1 —  А) принима-
ется гипотеза о нормальности. Для переменной 
Активность (2) (Рис. 1 —  В) вывод аналогичен 
(p=0,21, а принятый нами уровень значимости 
равен 0,05 и p>0,05). Увеличение среднего по-
сле воздействия препарата требует подтвержде-
ния, для чего необходимо использовать критерии 
статистики. Поскольку для обеих наших пере-
менных принимается нормальный закон, можно 
использовать в качестве критерия параметриче-
ский t-критерий Стьюдента.
Построим для наших переменных диаграммы 
размаха: Анализ → Основные статистики и табли-
цы → Описательные статистики → Диаграммы 
размаха. Получим диаграмму (рис. 2).
Рис. 1. Графики, предлагаемые ППП STATISTICA, 
для анализа данных. А —  активность 




преобразованию подвергнуты эмпирические 
значения —  при этом вывод о нормальности 
делается, если точки ложатся вблизи прямой). 
Нормальный вероятностный график позволяет 
уверенно (лучше, чем по гистограмме) судить 
визуально о том, можно ли для нашей выборки 
принять гипотезу.
• Слева внизу приведены описательные ста-
тистики для выборки. В пользу нормальности 
свидетельствуют близость среднего и медианы 
и незначительность отклонения параметров фор-
мы (асимметрии и эксцесса) от нуля. В нашем 
случае средние и медианы близки по значени-
ям (различие в пределах 5%); параметры фор-
мы (асимметрия и эксцесс) отличаются от нуля 
ненамного (в обоих случаях среднее параметров 
0,67); среднее во второй группе выше на 69%.
• Справа внизу приведена диаграмма «ящик — 
усы». Показано значение среднего (точка внутри 
 
Рис. 2. Диаграммы размаха для переменных: 
Активность (1) и Активность (2)
Среднее после приема препарата (Рис. 2) вы-
ше на 69%, а разброс значений ниже. Применим 
t-критерий Стьюдента. Для этого используем: 
Анализ → t-критерий для зависимых выборок 
→ Переменные (все) → T-критерий. Результат 
представлен в таблице 3.
На основании t-критерия Стьюдента делаем 
вывод: увеличение среднего показателя активно-
сти после приема препарата статистически зна-
чимо (на уровне 0,05).
Если одна или обе переменные не подчиня-
ются нормальному закону, следует использовать 




Значения t-критерия Стьюдента. Выделены различия, значимые на уровне 0,05 
(нулевая гипотеза —  различия нет, ее вероятность равна 0,0013)
Переменная
Т-критерий для зависимых выборок
Отмечены разности, значимые на уровне p < 0.05
Среднее Стд. от. № Разн. Стд.от. разн. t сс p
Активность (1) 33,25 17,09
Активность (2) 56,25 7,09 8 -23,0 12,7 -5,14 7 0,0013
Таблица 4
Значения критерия знаков Z. Выделены различия, значимые на уровне 0,05 
(нулевая гипотеза —  различия нет, ее вероятность равна 0,013)
Пара переменных
Критерий знаков
Отмеченные критерии значимы на уровне p < 0,05
Число несовпадений Процент v < V Z p-уровень
Активн. (1) и Активн. (2) 8 100,0 2,47 0,013
Таблица 5
Значения критерия Вилкоксона Z. Жирным выделены различия, значимые на уровне 
0,05 (нулевая гипотеза —  различия нет, ее вероятность равна 0,012)
Пара переменных
Критерий Вилкоксона
Отмеченные критерии значимы на уровне p < 0,05
Число наблюдений Т Z p-уровень
Активн. (1) и Активн. (2) 8 0,00 2,52 0,012
ных выборок (два числа в одной строке табл. 2 
относятся к измерениям на одном животном) 
можно использовать критерий знаков или кри-
терий Вилкоксона. Последний критерий имеет 
большую мощность, т. е. способность не пропу-
стить имеющееся различие (для нормально рас-
пределенных переменных t-критерий имеет са-
мую высокую мощность).
Критерий знаков
Анализ → Непараметрическая статистика 
→ Сравнение двух зависимых переменных → 
Переменные (1 и 2) → Критерий знаков. Получим 
таблицу 4.
На основании критерия знаков делаем вы-
вод: увеличение среднего показателя активно-
сти после приема препарата статистически зна-
чимо (на уровне 0,05) (нулевая гипотеза —  раз-
личия нет, ее вероятность равна 0,013).
Критерий Вилкоксона
Анализ → Непараметрическая статистика 
→ Сравнение двух зависимых переменных → 
Переменные (1 и 2) → Критерий Вилкоксона. 
См. табл. 5.
На основании критерия Вилкоксона делаем 
вывод: увеличение среднего показателя активно-
сти после приема препарата статистически зна-
чимо (на уровне 0,05) (нулевая гипотеза —  раз-
личия нет, ее вероятность равна 0,012).
Выводы
1. В случае принятия для обеих переменных 
гипотезы о нормальности следует применять для 
сравнения переменных t-критерий Стьюдента.
2. Если гипотезу о нормальности принять 
нельзя, следует опираться на непараметриче-
ские критерии: критерий знаков или критерий 
Вилкоксона.
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